Fundusze Europejskie
dla Swietokrzyskiego

L WOILWODZTWO
5y SWIETOKRZYSKIE

Rzeczpospolita Dofinansowane przez
- Polska Unie Europejska

Kwartalny harmonogram

planowanych do przeprowadzenia form wsparcia

Nazwa Beneficjenta

Szpital $w. Leona sp. z o0.0.

Nr umowy FESW.07.01-1Z2.00-0109/24

Tytut projektu Dziatania prozdrowotne na rzecz pracownikow Szpitala
$w. Leona w Opatowie

Wykonawca Medyczne Laboratorium Diagnostyczne — Szpital $w. Leona,

ul. Szpitalna 4, 27-500 Opatéw

Forma wsparcia

Badania podstawowe i rozszerzone (badania krwi i moczu)

Miejsce realizacji wsparcia | Medyczne Laboratorium Diagnostyczne — Szpital sw. Leona, |
(doktadny adres, nr sali) ul. Szpitalna 4, 27-500 Opatow

INFORMACJE OGOLNE
.___..| Godziny realizacji Planowana
Data realizacji y ) . i : Prowadzacy
wsparcia wsparcia Liczba godzin liczba (imig | nazwisko)
(od ...do...) uczestnikow
Pobranie materiatu do
01.12.2025 - | badan w dni robocze od n/d 51 Pracownicy
16.01.2026 poniedziatku do pigtku laboratorium
w godz 7:00-10:00
01.12.2025

Data i podpis osoby sporzgdzajgcej
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/

Jaku}; Gdowski




